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Abstract. Menopause is a problem faced by individuals, especially women. Problems
encountered ranging from reproductive health problems to mental health problems. As
an effort to improve mental health and reproductive health, women should have
lmowledge about menopause itself and get social support from the surrounding
environment, especially family. The method used in this paper is a lilelature review that
discusses the mental health and reproductive health of women before menopause. The
findings of this paper refer to the continued research of mental health and reproductive
health of women algad of menopause.





Kehidupan manusia nonnal mengalami
pertumbuhan dan perkembangan dalam berbagai
tingkatan umur. Semakin bertambah LurLlr
individu maka pertumbuhan dan perkembangan
akan mengalami perubahan pada berbagai fungsi
tubuh baik dari fisik malrpun psikologis. Proses
perubahan pada wanita karena proses penuaan
disebut menopause. Menopause merupakan fase
dimana wanita tidak mengalami menstruasi.
Wanita seringkali merasa cemas dan takut dalam
menghadapi menopause karena sudah tidak dapat
menghasilkan anak (Palupi,20 1 2).
Kesehatan reproduksi wanita
merupakan keadaan sejahtera fisik, mental dan
sosial yang secara utuh bebas dari penyakit atau
kecacatan dalam semua hal yang berkaitan
dengan sistem reproduksi sefta fungsi dan
prosesnya (depkes RI, 2014). Ruang lingkup
kesehatan reprodurksi sebenarnya sangat luas
karena mencakup kehidupan manusia sejak lahir
hingga mati, termasuk didalamnya masa
menopause.
Kesehatan wanita, terutama kesehatan
yang berhubungan dengan sistem reproduksi
kini menjadi perhatian dunia. Masalah kesehatan
reproduksi tidak hanya menyangkut kehamilan
dan persalinan, namlln lebih luas dari itu yaitu
masa menarche sampai lnenopaLlse. Usia
menopause yaitu 50 tahun keatas akan rnenjadi
masa peftengahan masa kehidupan sehingga
perlu mempersiapkan diri untuk rnengelola
kes'eliatan pasca reproduksi (Fitriani, 201 1 ).
Menopause merupakan rrasa
berhentinya menstruasi yang terjadi pada
perempuan dengan rentang usia 48 sampai 55
tahun. Masa ini sangat kompleks bagi perempuan
karena berkaitan dengan keadaan fisik dan
kejiwaannya. Selain perempuan mengalami
stress fisik dapat juga mengalami stress psikologi
yang mempengaruhi keadaan emosi dalarn
menghadapi hal normal sebagaimana yang
dialarni oleh semua perempuan (Baziad,2003).
Sutarrto (2005), mendefinisikan menopause
sebagai proses alami dari penuaan, yaitu ketika
wanita tidak lagi mendapat haid selama I tahun.
Berhentinya haid ki:ena ovarium tidak lagi mem
produksi hormon estrogen dan progesteron, dan
rata-rata terjadinya menopause pada usia 50
tahun.
Menopause telah dikaitkan dengan
masalah psikologis. Aspek psikologis menopause
menyorot tentang masalah morbiditas, patologi
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dan terapi medis' Wanita yang mencari bantuan
medis untuk gejala menopallse cenderung
melaporkan distiess. Mempunyai efek- negatif
terhadap kesehatan mental (Varney, 2006 hal'
309).
MenopaLlse menyebabkan perubahan
biologis yang juga dapat mempengaruhi aspek
psikJogis wanita yang akan mengalami
-"nop*t". HilangnYa libido daPat
dipengaruhi sejumlah faktor, termasuk
peningkatan depresi. Peranan dalam kehidupan
sosiallangat penting bagi lansia, terutama dalarn
menghadapi masalah-masalah Yang
berkiitandengan dalam menghadapi
masalahyang berkaitan dengan pensiun atau
hilangnya jabatan dan pekerjaan yang
sebelumnya sangat menjadi kebanggaan lansia
dalam pendekatan holistik, sebenanya tidak
dapat dipisahkan uniata aspek organ biologis,
psikologis, sosial, budaya, dan spritual dalam
iehidupan lansia (Mubarak, 2012 hal. 328)'.Perubahan fisik dan psikologis ini
juga dapat mempengarulii kesejahteraan hidup
dan kesehatan mental perempuan yang
mengalami menopause. Kemungkinan jika
*uruluh ini dibiarkan tanpa mereka sadari
bisa menjadi kasus mental di masa datang' Pieper
dan Uden (2006) kesehatan mental adalah suatu
keadaan dimana seseorang tidak mengalami
perasaan bersalah terhadap dirinya sendiri,
merniliki estirnasi yang relistis terhadap
dirinya sendiri dan dapat menerima
kekurangan atall kelemahannya, kemampuan
menghadapi masalah-masalah dalarn hidupnya,
memiliki kepuasan dalam kehidupan sosialnya,
serta memiliki kebahagiaan dalam hidupnya.
Manuaba (20A4), wanita Yang tidak
siap menghadapi menopause akan mengalami:
menurunnya kemampuan berfikir dan ingatan,
gangguan emosi berupa rasa takut bila disebut
tua, rasa takut menjadi tua dan tidak menarik,
sukar tidur atau cepat bangun, mudah
tersinggung dan rnudah tnarah, sangat emosional
dan spontan, merasa tertekan dan sedil-r tampa
diketaiui sebabnya. Rasa takut kehilangan
suami, anak, dan ditinggalkan sendiri' Keinginan
seks menurun dan sulit untuk dirangsang'
Tujuan dari artikel ini adalah untuk
mengetahui bagaimana kesehatan mental dan
keseiratan reproduksi pada perempuan menj elang
menopouse dan juga sebagai referensi untuk
penelitian lanjutan tentang kesehatan mental dan




Dennerstein, Lethert, Burger (2007),
mendefinisikan menopause adalah berhentinya
menstruasi secara permaren yang diakibatkan
hilangnya folikel ovarium yang diperantai oleh
transisi menopause, suatu penanda awal
munculnya ketidak teraturan menstruasi.
Mckinlay (1996), mengatakan secara klinis
menopaLlse alami dapat didiagnosa setelah 12
bulan berturut-turut tidak menstruasi tampa
Jenis penelitian ini adalah penelitan
kepustakaan (library research), yaitu
seiangkaian penelitian yang berkenaan
dengan metode pengumpulan data pustaka,
atau penelitian yang obyek penelitiannya
digali melalui beragam informasi
ke-pustakaan (buku, ensiklopedi, jurnal
ilmiah, koran, majalah, dan dokumen)'
Penelitian kepustakaan atau kajian literatur
(literature review, literature research)
merupakan penelitian yang mengkaji atau
meninjau secara kritis pengetahuan, gagasan,
atau temuan yang terdapat di dalam tubuh
literatur berorientasi akademik (academic-
oriented literature), serta merumuskan
kontribusi teoritis dan metodologisnya untuk
topik tertentu. Fokus penelitian kepustakaan
adalah menemukan berbagai teori, hukum,
dalil, prinsip, atau gagasan yang digunakan
untuk menganalisis dan memecahkan
pertanyaan penelitian yang dirumuskan'
Adapun sifat dari penelitian ini adalah
analisis deskriptif, yakni penguraian secara
teratur data yang telah diperoleh, kemudian
diberikan pemahaman dan penjelasan agar
dapat dipahami dengan baik oleh pembaca'
sebab yang jelas (seperti kehamilan, nrenyusui)
sejak menstruasi terakhir.
Spencer dan Brown (2007) mengemukakan
gejala fisik dan seksual pada wanita yang
minandakan mengalami menopasue adalah hot
fluses (rasa panas) pada wajah, leher, dan dada
yang berlangsung selama beberapa menit,
berkeringat dimalam hari, berdebar-debar (detak
jantung rneningkat/rnengencang), susah tidur,
sakit kepala, keinginan buang air kecil lebih
sering. Gejala seksual ditandai dengan
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nyaman selama berhubungan seksual dan
menurunnya esterus.
Mubarak QA|D mengemukakan gejala-gej ala
psikologis yang dapat menjadi tanda-tanda
ierjadinya menopaLrse adalah daya ingatan
*"nr,.,rn, timbul kecemasan, mudah tersinggung,
mengalami stress, dan dePresi.
Baziad (2003) mengemukakan fase
menopause terbagi atas empat tahapan, yaitu:
o Fase pramenopause: fase ini berada pada
usia 40-55 tahun. Pada fase ini wanita akan
mengalami kekacauan pola menstruasi,
terjadi perubahan psikologis, terjadi
perubahan fisik. Fase ini terjadi selama 4-5
tahun.
o Fase perimenopause: fase ini merupakan fase
peralihan antara pramenopallse dan
pascamenopause.
. Fase menopause: pada fase ini jumlah folikel
mengalami atresis makin meningkat, sampai
suatu ketika tidak tersedia lagi folikel yang
cukup. Pada tahapan ini juga keluhan fisik
maupun psikologis spmakin menonjol. Fase
ini berlangsung selama 3-4 tahun.
. Fase pascamenopause: pada fase ini wanita
sudah mulai beradaptasi terhadap perubahan
fisik mauplrn psikologis pada dirinya.
Keadaann ovarium pada wanita sudah tidak
berfungsi, kadar ekstradiol berada pada 20-
30Pg/ml, dan kadar hormon gonadotropin
biasanya meningkat.
Reitz (1993) mengemukakan faktor-faktor
yang mempengaruhi terjadirrya menopaslle
adalah usia saat haid pertama, beban pekerjaan,
status pemikahan, jumlah anak, usia melahirkan,
pemakaian kontrasepsi, kebiasaan merokok,
alcohol, dan penyakit yang diderita wanita
tersebut
Menurunnya hormon estrogen, hormon
progesteron dan hormon seks dapat
menimbulkan gejala fisik yang mungkin dialami
saat mencapai masa menopause yakni berupa
rasa panas yang tiba-tiba menyerang bagian atas
tubuh, keluar keringat yang berlebihan pada
malam hari, sulit tidur, iritasi pada kulit, gejala
pada mulut dan gigi, kekeringan vagina,
kesulitan menahan buang air kecil,dan
peningkatan berat badan (Brown & Spencer,
2008). Perubahan keseimbangan hormonal ini
dapat menyebabkan berbagai gejala psikologis
ditandai dengan sikap yang mudah tersinggung,
depresi, cemas, suasana hati (mood) yang tidak
menentu, menurunnya kemampuan berfikir dan
daya ingat. Gangguan emosi berupa rasa takut
menjadi tua dan tidak menarik, sulit tidur,
mudah marah, sangat emosional, filerasa teftekan
clan sedih tar-rpa diketahui sebabnya' Rasa takut
kehilangan sttami, anak dan ditinggalkart
sendiri (Manuaba, 2009). Hasil penelitian Nagar
and Dave (2005) pada wanita di fase menopause
menunjukan bahwa gejala fisik yang dialami
turut mempengaruhi kondisi psikis seperti
sLrasana hati yang berubah-ubali yang
mempengaruhi lrubungan sosial (Spritzer,
2003).
Wanita yang akan menghadapi menopause
perlu mempersiapkan diri dan mendapatkan
pengetahun tentang menopause itu tersendiri'
ifu*a.i (2004), kualitas hidup seorang wanita
dalam menjalani rlasa menopause sangat
tergantung pada pandangan masing-masing
*unitu terhadap lnenopause, termasuk
pengetahuannya tentang menopause tersebut'
iUrutli* (lgg2), menjelaskan bahwa pada wanita
yang mengalami menopause yang sebelumnya
telah mengetahui informasi tentang lnenopaLlse
dari teman, dokter ataupun melalui masmedia
akan lebih rnudah (lebih siap) tnenerima
. kedatangan menopause, karena strdah
d iantisipasi sebelumnya.
Wanita juga terkadang merasa cemas dan
khawatir terhadap menopause tersebut dan lial
tersebut menimbulkan menLlrtlnnya kesehatan
mental. Namun terkadang kecemasan tersebut
dipengaruhi oleh dari dirinya sendiri saja. Kusdu
(2004) mengemukakan Study yang dilakukan
oleh Decey EL Travers menunjukkan bahwa
kecemasan yang dialami oleh perempuan selarna
masa menopouse dipengaruhi oleh sikap
perempuan tersebut terhadap nlenopouse, dirnana
menopouse sering dilihat sebagai sesuatu yang
menakutkan.Kekhawatiran ini berawal dari
pemikiran bahwa dirinya tidak sehat, tidak bugar
dan tidak cantik lagi. Padahal, masa menopouse
merupakan'salah satu fase yang harus dijalani
seorang perempuan dalam kehidupannya, datt
kecemasan yang mereka alanri dapat
rnenyebabkan mereka sangat sulit rnenjalani
masa ini.
Dukungan sosial jtrga daPat daPat
meningkatkan kesehatan mental dari wanita yang
akan mengalarni menopause. Kusdu (2004)
mengemukakan Dukurrgan sosial dapat
m:ngurangi rasa kecemasan yang dialarni oleh
llerempuan menopouse karena salah satu cara
untuk mengatasi kecemasan adalah berbagi dan
membicarakan rasa tersebut kepada orang lairr.
Menurut Kasdu seseorang yang menjalani masa
menopolrse juga membutuhkan informasi yang




pengetahuan dan informasi yang benar akan
rneribantu mereka dalam memahami dan
mempersiapkan dirinya untuk menjalani
menopouse dengan baik. Adanya pemahaman
bagaimana menopouse dapat mernpengaruhi
diiinya, dapat membantu sesorang dalam
menlatasi pirubahan-perubahan yang mungkin
akan terjadi. Selain itu, pengetahuan yang
dimiliki ol"h t"torung juga dapat mempengaruhi
sikapnya terhadaP menopouse.
Penanganan persoalan-persoalan psikologis
yang muncul mengiringi fase menopause
menjadi sangat efektif jika ditangani .dengan
pendekatan-pendekatan psikologis' Pentingnnya
informasi dan pengetahuan seputar kesehatan
reproduksi dan menopause tidak hanya bagi
p"."*puun. Suami, anak-anak dan masyarakat
sangat berperan untuk memberikan dukungan
.""i.u psikologis dalam menghadapi perubahan-
perubahan fisik dan perubahan psikis yang
menyeftai fase menopause pada perempuan'
SIMPULANPAN SARAN
Kehidupan manusia normal mengalarni
pertumbuhan dan perkembangan dalam berbagai
iingkatan umur. Semakin bertambah umur
individu maka pertumbuhan dan perkembangan
akan mengalami perubahan pada berbagai fungsi
tubuh baik dari fisik maupun psikologis'
Perubahan fisik maupun psikologis itu disebut
menopause. Menopause ini masuk ke dalam
kesehatan reproduksi pada wanita. Terkadang
wanita yang akan mengalami filenopause
mempr,rnyai kemampuan berfikir dan irigatan
filenurun, gangguan emosi berupa rasa takut bila
disebut tua, rasa takut menjadi tua dan tidak
menarik, sukar tidur atau cepat bangun, mudal-r
tersinggung dan mudah marah, sangat emosional
dan spontall, merasa tertekan dan sedih tampa
diketahui sebabnya. Rasa takut kehilangan
suami, anak, dan ditinggalkan sendiri' Keinginan
seks menurun dan sulit untuk dirangsang' Hal
tersebut akan mengakibatkan rendahnya
kesehatan mental pada wanita tersebut. Untuk
mempersiapkan menopause wanita seharusnya
mencari infonnasi tentang menopause itu sendiri
dan memerl'rkan dukungan sosial dari orang lain
terutama reluarga. Saran untuk peneliti yang
akan meneliti adalah lebih memperhatikan
faktor-faktor yang mempengaruhi menopause
dan usia saat pertamakali mengalami menopause
serta penetahuan wanita tentang menopause.
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